10.血中Prolactinが高値を示すにもかかわらず正常月経周期を有する婦人の下垂体前葉機能(第561回千葉医学会例会・昭和51年度産科婦人科分科会) by 関,克義
258 第561巨i千葉医学会例会・昭和51年度産科婦人科分科会 
7. 超音波断層法によるルテイン嚢胞について
天神弘尊(千大)
過去 2年 7カ月の間に当科餓腫外来を受診した奇胎分娩
後の患者552人のうち140人 (25.4%)につき超音波断層
法を行ない，ノレテイン嚢胞が認められた者はL14.3%で、あ
り，両側性は13.5%，片側性は30.7%であった。このう
ち無処置群では 8.0%，化学療法施行群では 41.5%，次
に非肺転移群では33%，肺転移群で、は55%にルテイン嚢
胞が認められた。ノレテイン嚢胞消失迄の期間は無処置群
では平均12週，化学療法施行群では平均17週であった。 
8. 	 超音波検査と胎児成長について
小林充尚(千大)
糖尿病，慢性糸球体腎炎，甲状腺機能充進症，甲状腺
機能低下症， S. L.E.，ベーチェット氏病，高年初妊，妊
娠中古症，子宮筋J重，子宮奇形，前置胎盤等を合併して
いる妊婦では流産や子宮内胎児発育遅延が起り得る可能
性が高い。このため，これらの患者につき，超音波断層
法を行ない，児頭大横径をはじめとして，胎児の心臓，
腹部，肝臓，腎臓，勝目fe，胎盤等の大きさを測定し，正
常妊婦のそれと比較した。 
9. 最近の不妊外来患者の動向について
大久保綜也(千大)
を連続投与し，これらの刺激に対する下重体前菜ホルモ
ンの反応を正常婦人と比較検討した。 progesterone値は
高く排卵が推測された，FSH，LHおよび GHのbaseline 
levelおよび刺激に対する反応は controlと異.ならなか
った。 TSHのbaselinelevelおよび反応は controlよ
り有意に増加したが， T3および T4は controlと異な
らなかった。 患者の PRLの baselinelevelは有意に
高かったが， arginine投与によって PRLは増加しな
かった。 PRLは TRH投与後増加した。 
1. Tamoxifenによる排卵誘発
田島朝信(千大) 
tr匂henylethylene の新合成物質である tamoxifen
は，マウスではエストロゲン活性を，ラットでは抗エス
トロゲン効果を有するといわれる。ヒトで、は抗エ，ストロ
ゲン効果を示し，乳癌の治療のほか，排卵誘発剤として
もイギリスでは使用されている。 今回この tamoxifen
を無排卵婦人に排卵誘発剤として使用する機会を得たの
で報告する。続発性第 1度無月経では 7例中 4例，稀発
月経では 6例中 4例，無排卵周期症では 9例中 5伊Ij，計 
22例中13例 (59.4%)に排卵を誘発した。 
12.血胸を合併せる子宮破裂の 1例
岩津英雄，武久徹(国立千葉)
といわれて2.5%.，0.6%子宮外妊娠は，大概全妊娠の 
最近10年間における，不妊を主訴とする新患は総新患
に対し年平均 6.1%である。昭和48，49，50年度における 
969例では，原発，続発不妊は，ほぼ 2: 1を示し，男
性因子17%，内分泌因子28%，卵管因子17%，因子不明 
32%を示した。初診時年齢，不妊期間は諸家の報告と同
様パターンを示し，妊娠成立は33才5年以下に90%が含
まれた。開腹既往は 309例31.9%を占め妊娠率もやや低
率で、あった。 969例中妊娠成立は109例11.2%である。 
10.血中 Prolactinが高値を示すにもかかわらず正
常月経周期を有する婦人の下垂体前葉機能
関克義(千大)
乳汁分泌無月経症候群の大部分の症例は血中Prolactin 
(PRL)の高値を示し， PRL放出を抑制する薬剤の投与
により月経および排卵を回復する。しかし血中 PRLが高
値を示すにもかかわらず正常月経を有する婦人の報告例
も見られる。 このように PRLの生殖にはたす役割はな
お不明の点が多い。今回血中 PRLが高くしかも正常月
経周期を有する婦人に arginineおよび LH-RH，TRH 
いるが，血胸を合併した子宮外妊娠は極めて稀で，現在
まで10年間国内での報告は全く見られず，諸外国でも報
告例は 1例という稀な疾患を我々は経験したので報告す
る。患者は30歳の 2回経産婦で S.51.7.17より 6日聞
を最後に以後無月経となり， 9.21子宮外妊娠の診断のも
とに開腹手術を行ない，その際術前に胸部レントゲン写
真にて血胸を予知し，術後約600ccの血液を胸部より吸
引し，以後順調に経過し，術後14日で退院した。 
13.超巨大胎盤の 1OU 

(特に血液学的並びに病理学的検討)

森川真一，武田祥子(千葉市立)
野口武英(千大・病理)
木村康(千大・法医)
通常胎盤重量は 500gで胎盤・新生児比は 1: 6であ
るが今回我々は胎盤重量2610gという血液型不適合妊娠
によるものとしては本邦最大である超巨大胎盤を経験し
たので報告する。巨大胎盤を起こす疾患は梅毒，妊娠糖
尿病，胎盤腫壌や胎児赤芽球症である。本例の胎盤はそ
